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A szegedi Orvostudomdnyi Egyetem (ysgyszertani Intézetének (igazgats : Jancad Miklds
akadémikus, egyetemi tundr) kizleménye

A keringd vér intravascularis aggregatiojanak
kézvetlen mikroskopos vizsgalata maeska retinan
' FHURSNSZKY KAROLY é CSETRI CSABA

Az arteria centralis retinae embolidjanal Jiger (1) 1854-ben megfigyelte
a retina erekben a vér tn. szemcsés dramlisdt (kornige Stromung). Kzt a
jelenséget. létre lehetett hozni a bulbusra gyakorolt nyomassal is. Fritz (1)
1937-ben osszefiiggést dllapitott meg az an. szemesés aramlas és a retina erek
keresztmetszete kozott: I ritz munkdja nem nynjt felviligositast arra vonat-
koz6lag, hogy a szemescs Aramlas megjelenésekor a voros vérsejtek aggrega-
16dnak-e, vagy sem.

Mar 1852-ben kozoltek megfigyeléseket a keringG vér intravasculdris aggre-
gatiojarél él6 emberen (Coccius, 2). Fahraeus (3) in vivo megfigyelései alapjan
megallapitotta. hogy a vords vérsejt aggregatio rontja a gizoserét.

Az utébbi két évtized a témakor hatalmas kiszélesedését hozta, elsd-
sorban Knisely és munkatdrsai révén (4). akik sok ezer emberen és dllaton
tanulmanyoztak a kis erek keringéscét és a kering$ vér intravascularis aggluti-
natiéjat, vagy amint Gk nevezték ,.sludges-képzddést. (Sludge-nak nevezik
4ltalaban az aramlé folyadékokban suspendalt szilard részeket.)

Knisely és munkatirsai éles kiillonbséget tesznek a patholégias koriil-
mények kozott megfigyelhetd aggregatumok (sludge) és a physiolégids koriil-
mények kozott is észlelhetd tekercs (rouleau) képzddés kozott. A rouleau haj-
1ékony, koveti az ér hajlisat és barmikor széteshet alkoté voros vértestjeire,
melyek lapjukkal fekszenek Gssze és koztilkk semmilyen ldthatd, tapaddsukat
eldsegitd anyag nines.

A sludge rigid, nem tud elhajlani az élnek megfelelden és nem esik szét
alkoté voros vértestjeire. Vannak azonban nagyobb, dsszetett sludge-ok,
amelyek széteshetnek Kisebb, 30~ 35 w nagysaga un. alkotd aggregatumokra,
Kniselyék szerint ,.basic mass**-okra (4). Knisely és munkatdrsai szerint az un.
sludgeok nagyobbhak. benniik a vords vértestek kiilonbozd szogek alatt tapad-
nak ossze és koztiik gyakran attetszé protein csapadék van. Hirschboeck és
Woo (6) szintén azt allitjak, hogy a kicsap6dé plasmafehérjéknek szerepilk van
az aggregatumok keletkezésében, azonban szerepet tulajdonitanak kerin-
gés-mechanikai  okoknak is. Singer és Motulsky (7) szerint egyes patholo-
gids esetekben a voras vértesteket vékony hartya boritja, ami opsonin hatasi
Gs a voros vértestek phagocytalisit segiti eld. Bellis és Snow szerint (8) a
viras vértestek elektromos toltésvaltozisa okozza az aggregatumok képzidését
és nines szitkség protein kdpeny felvételére. :
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Knisely és tarsai (4) a legkiilonbozibb betegségekben (pulinondlis. the.,
arteriosclerosis. maldvia. pneumonia. poliomyelitis. scarlatina. leukaemia.
typhus abdominalis sth.) szenvedd emberek conjunctivilis keringését vizsgaltak.
Teljesen egészséges, nem agglutindlddott vért esak teljesen egészséges emberek-
nél talaltak. viszont egvetlen komolyabb beteget sem lattak, akinél ne lett
volna agglutinatio. Knisely és tarsai szerint a sludge képzidés nemesak kivet-
kezménye. de részhen oka is lehet egyes betegségeknek. illetve azok titneteinek.
Malrids majmoknak heparint adtak (9). ami a sludge képzdédést gatolta. a
malaria plasmodinmokra azonban természetesen nem hatott. Azt tattak. hogy
a heparinozott majmok oriasi plasmodium szam mellett is életben maradtak.
sGt alig mutattak a betegség jeleit. mig a kezeletlenck joval alacsonyabb
plasmodium szam mellett ix elpusztultak. Atebrin és kinin is hasonlé hatdasiunak
bizonyult. K megfigyelések amellett szélnak. hogy az dllatok megolésében a
sludge képzédésnek is szerepe volt. Kz a kiros hatds valoszindileg a kovetkerd
faktorokra vezethetd vissza.

1. Az dsszeesapédott vér fokozott ellendllasa a kiposan szikils arterio-
lakban és praecapillarisokban erdsen csikkenti a véraramlis sebességét (4).

2. Az agglutindlodott vords vértesteket amij és a lép phagoeytii elpuse-
titjak (9.

3. Az agglutindlodott viros vértestek leiilepednek a mozgd plasméban (10).

4.\ sludge elzarhatja a kis ereket. s mikro-embolisatiot okozhat (11).

5. Megdllapitottdk. hogy a sludge képzidés érfalanoxaemidt okoz, ami-
nek a permeabilitis fokozddasa és oedema a kévetkezménye.

Az emberi anaemidk pathogenezisében is szerepet tulajdonitanak a sludge
képzidésnek. \z dsszecsapodott voris vértesteket ugyanis a maj és 1ép phago-
cytai elpusztitjak. Kiilonosen fokozott a phagocytosis a fehérje kopennyel
bevont virds vértestek iranyihan. ami viszont a hypoproteinaemidk pathoge-
nesisében jatszhat szerepet (9).

Maldrias majmokon és traumatizalt kutyikon észlelték azt. hogy a hori-
zontalis vagy kazel horizontalis crekben az isszecsapidott vér leiilepedik (10).
Iszzel a sludgeot a vénds thrombosisok el6futaranak tekintik.

Knisely. Iliot és Bloch észlelte eliszor (12). hogy a mechanikusan sériilt
szoveteken keresztiil, vagy amellett fut erekben sludgeok képzddnek. Ha
egészséges allatnak egy bélkacsit hasmetszés utan eldhelyezték. a trauma
hatasara kisebb sludge képzédés jelentkezett. ami egy idé milva megsziint.
Ha most ugvanolyan allat izompépjébdl egy cseppet a hélre cseppentettek.
néhany masodpere miilva erds sludge-képzidést észleltek. az erek constrictio-
jatol, vagy, dilatatiéjatol figgetlenil (5. 13). A diffuzié gyorsasaga arra enged
kovetkeztetni. hogy a sludge kivélté anyag kis molekulasuly.

Bigelow és tarsai (14. 15) vetették fel elészir a sludge esetleges szerepét
a crush syndromdban. L. Warner (11) filmfelvételei azt bizonyitjik, hogy a
sludgeok el tudjik zarni a vese glomerulusait.

Fahraeus (16) a betegségek pathogenesisében nem tulajdonit jelentiséget
a sludge képzidésnek. Reégota ismert. hogy egészséges lovaknak is igen nagy
a voros vértest siillvedési sehességiik. Kz [fahracus szerint azt jelenti—-s ezt
lovakon végzett vizsgilatai ald is tamasztjak — hogy egészséges lovak vére
is aggregalodott. 1la pedig ez a lovakon nem okoz patholdgids elvaltozaso-
kat. feltehetéen ez a helyzet mds é13 lényeknél is. Knisely, Bloch, Brooks
és Warner (5) ezzel szemben kileue biztosan egészséges lGban nem észleltek
shudge képzddést. amit a lovak tikéletes selectiGjanak és az atraumatikus
banasmodnak tulajdonitanak. Ha ugyanis a szokdsos durva mddon kototték
ki és dontotték a lovakat, mdar erre is gvakran fellépett kisebb foku sludge
képzidés.
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Robertson. Wolf és Wolff (17) egészséges egyetemi hallgatékon is ész-
leltek agglutindtit. Ezekrdl az egyénekrdl azonban kideriilt, hogy néhany
draval azelGtt alkoholt fogyvasstottak és ez valtotta ki ndluk a sludge képzsdést.

Lutz, Fulton és Akers (18) mikro-tiivel szétvalasztottak a sludge voris
vértestjeit ¢s exzel kétségbe vonjik a sludge embolisatio lehetéségét. Fz azon-
ban csak akkor lenne bizonyithatd. ha ki lehetne mutatni, hogy a mikrotii
kisebb erdvel hatott a vérisvértestekre, mint amilyen erd intravasculdrisan
hathat azokra.

tigdon (19) azt mondja, hogy az elpusztult allatokon sohasem latta
az_embolisatio szivettani képét, tehat a sludge nem szerepelhet mint em-
bolus. Iz azonban Knisely szerint nem is varhaté, mert ezeket az dllatokat
l-—2 éra alatt Glte meg a generalisilt embolisatio. ami nem elég idé arra.
hogy kifejlédhessen az infarctus szoveti képe. Az ilyen rovid anoxaemia nem
mutathato ki szévettanilag, hiszen minden .nmormal-szévettani' metszet is
tartos anoxaemian megy at, mielGtt a fixalo oldat eléri. [ Tellvesniczky (20)
megallapitotta. hogy a fixdlé oldat diffuzios sebessége majszovetben 0.1 -.
1,0 mm/éra. Ez azt jelenti, hogy a szerv belseje hosszi ideig anoxaemiss
allapotban van és mar az autolyzis is megkezdddik a chémiai fixdcis eldtt.|

A fenti irodalmi adatok alapjan célszeriinek lattuk megvizsgilni. hogy
milyen dsszefiiggések dllapithatok meg a keringé vér intravasculdris aggluti-
niatioja (sludge) és a retinaerekhen méar korabban tapasztalt yzemesés dram-
las (kornige Stromung) kozott. és hogy mindezen jelenségek milven mérték-
ben hefolyisoljik a retina vérkeringését.

Methodika

Vizegdlatainkat az egyikiink altal mar eléhb kidolgozott methodikival
végeztitk (21). .\ methodika lényege az. hogy narcotizalt macska szemén a
cornea, lencse és iivegtest eltavolitisa utan feliilvilagitasos mikroszképpal
kozvetleniil vizsgiljuk a retina ereket. Ilyenkor a vér dramlisi sebessége
jol megfigyelhets. A methodika kiilénss elénye az, hogy a retinin. egy gomb
felileten a legkiilonbozdbb nagysdgrendi erek teljes lefutisukban vizsgdl-
hatdk egyszerre. Igy lehetdség van a kisebb és nagyobb erek keringése kozotti
killsnbség egyszerve torténé megfigyelésére. A koribban mar leirt methodikét
esupan annyiban médositottuk. hogy a megvildgitishoz egy erdis fényforrdst
alkalmaztunk. mely lehetvé tette. hogyv a keringd vér intravasculdris agglu-
tindtiGjanak kiilénbozé fokozatait megfeleld nagyitas mellett fényképez-
hessiik.

Kisérleti eredményel: :

Tekintettel area, hogy Knisely és munkatirsai nem szolgiltattak szam-
szeril, experimentilis kisérleteken alapuld adatokat arrél, hogy miképpen fiigg
Gssze az intravasculiris agglutinatio képzédése a vérnyomassal, elsGsorban
e kérdés tisztdzdsira irinyuld kisérleteket végeztiink. Macskakndl a retina-
keringés megfigyelése mellett az arteria femoralishél higanyos manometer-
rel mértitk a vérnyomast.

Elsd kisérlet sorozatunkban a dsik arteria femoralishal vérnyomas
siillyesztés céljabsl idénként vért engedtiink ki. Kisérleteinknél az sllatok
kezdeti vérnyomdsa 120160 Hg. mm, dtlagosan szamitva 130 Hg. mm volt.
20 macskan végzett kisérleteink az alibbi eredményekhez vezettek.

A narkotizaldstél és a praeparalastol eltekintve egyébként kezeletlen
macskikndl 80 Hg. mm feletti arterin femordlis nyomds esetén sohasem
tapasztaltunk a retina erekben intravasculdris agglutinatiét (1/a abra). Ha
vér kiengedésével a vérnyomdst leszillitottuk 50— 60 mm-ig (1/b abra).
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akkor a kisérleti allatok tilnyomd tobbségénél a kisebb venulakban szemesés
aramlas volt megfigyelhet (nagyitas 30-szoros), ami 100-szoros nagyitésnal
vizsgdlva a keringG vér intravasculdris agglutindtiéjanak (sludge) bizonyult
{2, abra).

40 Hg. mm-es vérnyomdas koriil az dsszes venuldkban, valamint a véna
centralis retinaeben is az dramlé vér intravasculdris agglutinatiéja volt meg-

n) Normdlis keringés 120 by Aggregatum képzbdés 30 Hyg
mm-ex rérnyomdsndl. mm-es vérnyomdasndl.

dy Dureva aggregatumok 20 Hg

¢) Aggregatum képzidés 35 Hg
mm-es vérnyomdsndl.

mm-es vérnyomdsndl.
1. Intravasculdris aggregatumok keletkezdse a retina erekben a vérnyomds siillyedésérel
pdrhuzamosan. Exp: 17100 mp.

figvelhet8. Az aggregatumok nagysiga azonban nem haladta meg a kb.
30u-t. Kgyes esetekben ilyenkor mar a kisebb arteriolikban is igen finom

aggregalodds jelentkezett.
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30--40 llg. mm-es vérnyomasndl (1/c abra) a retina Gsszes véndiban
igen J6l kifejezett, az arteriolakban és az arteria centralisban pedig kisfoka
aggregalodast littunk. :

20 Hg. mm-es vérnyomdsnél és ez alatt az isszes véndkban durva. nagy
aggregatumak keringtek (1/d abra) és az Gsszes arteridkban is intravasculdris
aggregatio jelentkezett.

Ha az elébbiekkel teljes mértékben azonos nagysagi vérnyomads siillye-

déseket nem vér leboesdjtassal, hanem acetylcholin befecskendezésével idéz-
tink eld, akkor is teljesen hasonlé aggregatumokat kaptunk. Barmilyen mas
pharmaconnal is hoztuk létre a vérnyomds siillyedést (pl. urethannal). azt
littuk, hogy az aggregatumok képziidésénél nem a beadott anyag minGsége,
hanem kizardlag az altala létrehozott vérnyomds-esés nagysiga a déntd
tényezs. Ha a pharmaconok hatdsa megsziint és a vérnyomas a normalis
kiinduldsi értéket elérte, az intravasenliris aggregdléddis jelensége nem volt
tobbé megfigyelhets. Megfigyeléseink sze-
rint, hasonléan az irodalmi adatokhoz. az
aggregatumok nagysiga és a vér aram-
las1 sebessége kozott szoros osszefiiggés
volt megfigvelhetd.
A kérdés tanulmanyozdsira igen jol
megfelel az adrenalin és acetylcholin.
mivel mindkét pharmaconnal el lehet
idézni és meg is lehet sziintetni a keringé
vér intravasculiris aggregalédasit a
retina erekben. Az acetylcholin aggrega-
tum képzddést okoz nagyobb dézisokban
(10—40 ~/kg). mivel a vérnyomast sitly -
lyeszti és a vér dramldsi sebességét csik-
kenti. Ilyen acetylcholinnal Iétrehozott
aggregdloddst rogton meg lehet sziintetni
olyan dézis adrenalinnal. ami a kiindu-
lisi vérnyomast helyredllitja.

Knisely és munkatirsai hypertonii-
sokndl is irtak le sludge képzidést. Kisér-
leteinkben mi is gyakran littunk emel-
kedd vérnyomds mellett is intravascularis
aggregaldddst a retindn. Ilyenkor azon-
ban a retina erekben a vér aramlisi sebes-
sége mindig esékkent. Egyikiink (21) meg-
figyelései szerint kis dozis adrenalin hata- 2. Aggregatumok. 100-s20r08 nagyitds
sara a retina erekben a vér dramldsi sebes-
sége csokken, ami egy szemen kiviil futé arteria. valésziniileg az arteria ophthal-
mica szikiiletével magyarazhaté. mivel a retina ereken sem sziikiilet, sem
tagulat nem volt megfigyelhets. Bietti (22) adatai szerint is, adrenalin ha-
tdsira a retina arteridkban a nyomdis atmenetileg csokken. I csokkent vér-
nyomds vonja maga utan az dramldsi sebesség csokkenését és ennek kovet-
keaménye az intravasculdris aggregatio. :

Ha eliszir kis dosis adrenalint (5-—-10vy) fecskendeziink be. gyakran ta-
pusztalhaté a retina arteriolakban az altaldnos vérnyomasemelkedés ellenére
megnyilvianulé aggregatum-képzédés. Ennek oka jabb kisérleteink szerint
kettds :

1. Kgy.-a szemen kiviill futé nagyobb arteria constrictidja.

2. Az arteria centralis retinaebdl kidgazé arterioldk tévében, kozvet-
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lemil az elagazas utdan 1éva sphincterek észrevehetd constrictioja (3 b dbra,
Cnil sphincterszer constrictio).
két ténverd okozza azt. hogy adrenalin havdsira az emelkedd vér
nyvomas ellenére 0 retina erekben az dramlbisi sebesség  estkkenhet andlkil.
hogy a retina erek lumenében valtozas jonme létre. A cxokkent Aramlisi
sehesséy lmntl\e/mcn\o az aggregatio. Kis ddzis acetyvleholin hatdsdra az
advenalin dltal okozott aggregatumok eltiinnek. mivel az acetvicholin meg-
sziinteti az dramlasi sebesség csokkenésének fintebb emlitett két okir. Ter-
mészetesen nagy dozis acetylcholing amelyik ezen felil még jelentds vir-
nyomas-esést is okoz. ismdét inravasculiris aggregalodast eredményez.
Kaisely és munkatarsai szerint sludge képzidhet az erek constrietiojatol
vagy dilatatiojarol fuggetleniil is. kz a kiizlés véleményiink szerint vitathaté.
mivel a mll\ms/,lmpun at megtigyvelt teriilet igen l\l('\()ll\ Patkdny amen-
tuman tapasztalhatéd Ivu]ul»h‘m hogy egves pharmaconok hatasira az dram-
lasi sebesség az crekben lényegesen megvaltozik annak cllendre. hogy az ér
lnmenjéhen nem tortént valtozds, THa ilvenkor o mikroszkdpotr. vagy a pat-
kianvt gy mozgarjuk, hogy a kérdéses ér tovabbi szakaszai is lithaték le-
gvenek. nmegtigvelhetjitk. hogy az eldbhi Jatomezdn kiviil est terileteken

by Mindkét artcria carotis leszorifea
{ magyuardzat “a szisveghen j .

gyakran igen erds contractids gyiiriik vannak az éren. melyek s]»hinctorvorf'xen
redukaljak az aramlisi sebességet. Mindezeket figyelembe véve hypertonid-
soknal. az emelkedett vérnyomas ellenére is lehetnek teriiletek. ahol az dram-
lisi sebesség esikken és ennek kiovetkezményeként aggregatum képzidés 1ép
fel. Ha a vér dramlasi sebességének csokkenésér az dltalanos vérnyomas
siilllyesztésével valtjuk ki akkor kisérleteink szerint mindig elsdsorban a
venuldkban és a véna centrilis retinachen keletkezik aggregatio. Az arteri-
olikban tithbnyire csak akkor. ha a vérnyomds mar 30 ilg. mm ald esokkent.

Tovibhi kisérleteinkben megfigyeltitk. hogy a nagyobh arteridk. pl. az
arteria carotisok leszoritdasa kivetkeztében. a venulikkal csaknem egvidiaben
az arteriolikban s aggregatumok  képzddtek (3. dbra). Az aggregatum
képzidés legszebben demonstralhatd olyan macskan, melviek az  arteria
vertebralisait -elore tekitottitk és a két arteria carotist kipraepardaltuk. Ilyen
llaton az arverin carotisok kiilonhozd mértéh (i leszoritasdval o rerina ereken
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a keringé vér aggregatiojanak minden foka tetszés szerint el6éllithaté és

megsziintethetd.
, Mar kisérleteink kezdetén beteg, hasmenéses macskaknal és olyanok-
nal, melyek a hosszabb fogsig és a rossz taplalkozas miatt leromlott allapot-
ban voltak. s vérnyomasuk alacsony volt. gyakran lattunk a retina erekben
minden beavatkozas nélkill is aggregatum képzddést. lizeknél strophantin,
svmpatol és glucose kezeléssel a keringést megjavitva. az aggregalédas meg-
sziintethet$ volt.

A retina capillarisok vérkeringését kisérleteink szerint az aggregatum
képzddés 1ényegesen hefolyasolja. Ugyanis pragparatumunkon, ugyanigy
mint Knisely és munkatdrsai az & modszeriikkel, azt lattuk. hogy alacsony
vérnyomasnal a képzéditt aggregatum nemesak a capillirisokat. hanem a
kisebb arteriolakat is képes elzarni. Ugyanakkor azonban megfigyelhettiik
azt is. hogy a vérnyomasnak dénté szerepe van abban. hogy milyen mérték-
ben képes elzarni az aggregatum a capillarisokat és arteriolakat. A\ kiserek
tAgassdga ugyanis nagymértékben  fiigg a vérnyomastol. Relative magas
vérnyomas mellett a capillarisok passziv tagulatban vannak. A vérnyomas
siillvedésével Inmeniink atmérdje egyre csokken. az aggregatumok nagysaga

. 4. n) Papilla és kirnyéke. b) Aggregatumok hibernizilt macshkdanal

(20 C°) Eaxp. 1/100 mp.

pedig n6. Elérkezik tehat egy olyan allapot, amikor az aggregatum az érben
megreked. 15z azonban megfigyeléseink szerint nem végleges allapot. A vér-
' nyomas emelkedésével fokozodik az az eré, amely az aggregatum szétnyomésara
iranyul, ugyanakkor a kiserek passziv tagulasival megnyilik az it az aggre-
gatum elGtt a tovibbhaladashoz. A fokozédé hajtéerd a vérdramlds sebes-
ségének fokozéddsahoz vezet, ami végil az aggregatum teljes szétesisét
eredményezi. Mindez a macska retindn igen szépen megfigyelhetd. mivel ott
arteria, venula és capillaris keringés egymas mellett: lathaté. Kniselynak
¢és munkatarsainak azt a megfigyelését, hogy a sludge nem esik szét 30u-ndl
kisebb részekre, tehit csak abban az esetben tartjuk helyesnek. ha feltételez-
ziik, hogy az aggregatumokat tartalmazé érben az dramlasi sebesség tobbé
mar nem fokozédhat. '

Tovabbi kisérleteinkben. elézetes narkotizdlds utan 20 (“-ra lehfitott.
(hibernizalt) macska retindjan az osszes erekben oriasi mértékii aggregilo-
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dast lattunk. rendkiviil lassi keringés mellett (4. dbra). A\ retina egyes ér-
terilletei teljesen eltimddtek és itt keringés egydltalin nem volt. Az dllat
felmelegitése utin az aggregatié ¢és az embolisatié is teljesen megsziint, a
retinalis keringés teljesen normalissi vilt.

Aggregatummal elzdrt érterilleteken megfigyeltiik. hogy a mogottes
érszakaszban a vorosvértestek lassan eltdvoznak az dramlas iranyihan. annak
ellenére, hogy az aggregatum a helyén marad és ezért a kiiriilt drszakaszba
jabb viros vértestek nem jutnak be. lla ilyenkor tust. vagy valamilyen
festéket fecskendeziink be az arterin carotisba. azt littuk. hogy a festék
azonnal megjelenik az clzarédason tuli részben, anélkiil. hogy oda ijabb
vorosvértestek jutottak volna be. Kbbdl arra kivetkeztettiink, hogy az aggre-
gatumok csak az alakos elemek elGl zdrjak el az ereket és ettd] figgetleniil
az elzdrt teriileten plasmakeringés még van. Az arteridk eligazodisainal
azt is megfigyeltiik. hogy erds aggregatum képzidés esetében az arteria cent-
ralis retinaehdl kiagazo kisebb arteriolak torkolatai elGtt az aggregatumok
elhaladnak. mivel az arteriola sziikebb lévén. azokba nem férnek bele. Ezek
a kisebb arteriolak teljesen iireseknek latszanak. lla azonban ilyenkor tust
fecskendeztiink az arteria carotisba. ezek az iiresnek litszé erek is azonnal
megteltek tussal. jelezvén azt. hogy benniik folyadék keringés volt.

Tovabbi kisérleteinkben olyan macskdkkal dolgoztunk. amelyeknek a
kisérlet eldtt mindkét arteria carotisat lekotottiik. A retindlis keringés ora-
kig tarté megfigyelésével azt lattuk. hogy az azonos nagysdgrendii erekben
a vér dramlasi sebessége nem azonos. Minden beavatkozdstdl fiiggetleniil
egyszer egyik. mdsszor mésik érteriileten cstkkent az dramldsi sebesség. és
jelentkezett ezzel egyidejiileg az aggregatum képzdidés. Ugyanazon nagysag-
rendii, de egymastil tavolfekv erekben az intravasculdris aggregatum képzi-
désnek kiilonbizé fokozatait figyelhettiik meg. Mindebbdl arra kivetkeztet-
tiink, hogy a retina egyes érteriileteinek 5nallo. még a szomszédos érteriiletek-
tGl is részben fiiggetlen szabalyozdsa is van.

: Osszefoglalas

gy j modszerrel nyert kisérleti adataink alapjan azt allitjuk. hogy a
Jager és Fritz (1) dltal leirt, a retina erekben megfigyelt. igynevezett szemesés
aramlds (kornige Stromung) lényegében azonos a keringd vér intravascularis
agglutinatiéjaval (sludge). mivel mindkét jelenség alapvetd feltétele a viros
vértestek csokkent dramlisi sebessége. A kis nagyitdssal megfigyelt szemesés
dramlas aggregatumai nagyobb nagyitissal a Kniselyék dltal leirt sludge-
nak bizonyultak. Megallapitottuk. hogy macska retina ereiben az aggregatum
képzddés feltételei létrehozhatok és a macska retina alkalmas az intravas-
culdris aggregatio tanulmdnyozésira. Az dltalunk létrehozott aggregatu-
mok alakjukban megegyeztek a Knisely és munkatirsai altal leirt sludge-al.
azonban a kisérleti korilhnényeink kozott megfigyelt aggregatumokndl a
virosvértestek kozott protein csapaddékot nem észleltiink. Az dltalunk vizs-
galt aggregatumoknak vizsgalataink szerint egyediil a keringés csokkenése az
oka. Véleményiink szerint a pathologids korilmények kozott Kniselyék al-
tal megfigyelt aggregatumoknak szintén ez az oka. A patholégids allapot
megvaltoztatja a vérnyomds és az érregulatidkat, valamint a keringési reflex-
eket és ezaltal kézvetve okozzdk a keringd vér aggregalédasit. Igen fon-
tosnak tartjuk kiilon megjegyvezni. hogy véleményiink szerint nem az agg-
regatumok az okai a keringési sebesség csikkenésének, hanem a keringési
sebesség csikkenése az oka az aggregatum képzddésnek.

Megéllapitottuk. hogy minden érre vonatkozélag van egy kritikus dram-
lasi sebesség. ami alatt az érben a vords vértestek dsszecsapédnak. Kétség-
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telen az. hogy az aggregatumok képzddésével a vér ellenalldsa fokozédik,
ami a keringés tovabbi romlasihoz vezethet. Az aggregatumok a capillarisokat,
és a kisebb arterioldkat is eltomhetik és ezzel a kérképet silyosbithatjik.
Megjegyezzitk azonban. hogy megfigyeléseink szerint az aggregatumimal
elzirt érteriileten plasmakeringés még van. Az aggregatumok altal okozott
embolisatié nem irreversibilis. mert a vérnyomas. illetve a megfeleld érteriilet
keringésének helyredllitasival. megsziintethetd, Hyenkor az aggregatumok
szétesnek vordsvértestjeikre. Kzt bizonyitjak a hibernizalt macskaval végzett
kisérleteink is.

Az a tény. hogy adrenalinnal. az emelkedd vérnyomas ellenére, a retina
keringésének esokkenését s ezzel egyidejlileg aggregatum képzidést lehet
eldidézni, magyardzatul szolgdlhat a hyperténiasoknil megfigyelt aggre-
gatumok keletkezésére vonatkozélag.

Adrenalinnal és acetylcholinnal egyarant el§ lehet idézni és meg is lehet
sziintetni az aggregatum képzédést. Kz a vérnyomdstol. az erek allapotatol
6s az alkalmazott dézistdl figg. Megallapitottuk, hogy a retina egyes érterii-
leteinek egy 6nalls. még a szomszédos érteriiletekts]l is részben fiiggetlen
szabdlyozisa is van.
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K. Typancku, U Yerpn: Henocpeocmeennoe maxpockonuuecrkoe uccaedo-
adriue UNMpPAgacKkyAapHod aealmuHayuy 00 pawjawiyelics Kposy 8 cemyamse KowKL.

Ha ocnoBanun noayyenubx ¢ momoubio BLIDAGOTAHHOT0 aBTOpPaMH HOBOIO METOAa
AAHHBIX ABTOPH VKA3LIBAKT, YTO TAK HA3bIBAEMOE 3€PHICTOE OGPAILIEHHE B ceTyarke,
otncannoe Fager n Fritz sRAsieTcst 0o cymMecTBY TOWAECTBEHHBIM C BHYTPHCOCYAOUHOH
artorirauneit (Sludge), Tak kak oba ABAEHNS 06YCIUBIEHb TTOHIIKEHNEM ObICTPOTHI
KpacHbiX Kpossiubix Tened. lMposejeHHble HCCA€0BAHIA TOKa3biBAIOT, YTO ceTyarka
KOWKH sIBAACTCH NOAXOASIUIEH 1151 CO3MAHHA B Hel VCaoBui o6pasoBaHHA arperaros,
M TEM CaMbiM U1 HCCACAOBAHNS BHYTPHCOCYAHCTON arperaunn. [1oyYeHHble APH 3TOM
arperarbl B cpoeidl GOPME COOTBETCTBYIOT OHIICAHHOMY Knisely 1 ero corpvanuxami
sludge, HO NpPI QaHHBIX YCOOBHSIX OHBITA MEXAY, KPACHbBIMH KPOBAHLIMH TEIbLAMH HeE
VAA10ch 0GHAPYKUTH MPOTEHHHOI 0 NPeMNTITaTa. B pPassBiTHII HA0JIIDAAEMBIX arperaTtos
~= KaKk 00 3TOM CBUACTEILCTROBAAH MPOBEAEHHBIE ONBITHI — HI'PAET HCKJAKUYHTENbHYI0
POJIb 1I3MCHEHIE OBICTPOTH! LIPKYIJIALINL KPOBH. ABTOPbI CYHTAIOT, YTO NPUYHHOR OTMe-
qaembix Kniscly npu natosoriyueckpsx veaosnsax arperaToB TAKIKE SIBAAETCA 3aMellTeHIte
Kposoobpawenyst. Tpy 1aTonorydecknx COCTOSHHAX HIMEHSeTCs KPOBSIHOE NaBJeHHe
HPErYJISIUIA COCYAOB, @ TAKKe 11 pedaexcsl KPOBOOOPALIEHHS 1 3TH H3MEHEHIIS ABISIOTCS
HEMOCPEACTBEHHOA NpuYIHOY arperaunn ofpamamnueiics KpoBH. QueHb BaXKHO Moiuep-
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K3Th, 4T HE arperaril CIeveT CHHTATL HPHYHHOR 3aveLernst kposoobpaniednst, a Hao-
HOPOT, TOHIKCHIE OLICTPOTHE OBQAUCHIR KPOBIH SIBASIETCH NPHYIIHON PA3BHTHSN arperaron.

ABTopami GLiI0 YCTAHOBICHO, YTO CYUECTRYET OAHA KpuThHYecKas ObicTpoTa Kpo-
BOOOPAIMEHNA, HIKE KOTOPOR NHPOHCXOANT arperayist KpPacHuX KPOBAHLIX Tenely H
KposH. HECUMHEHHO, YTO NP PasBuTHI arperatoB kKpopoobpaiienine aanwuie Gvaer
YXVAIIATLCH. ATPErathl MOUYT 3aKYHOPHTDL (i0/1ee MAJEHLKIE KallAsphi i apTepHonl,
4TO NPHUBOANT K AdNbHENIEMY HAPYUIEHII0 KPOBOOGpaweHiisa, CaelyeT 0AHaK0 OTMETHTh,
YTO B 3aKVIIOPEHHBIX YYACTKAX O0PalERNEe T111a3Mbl 1TPOJAOAIKAETCA B KPOBEHOCHBIX
cocyaax. BuoidBanHas arperarami amboandaunns spnsercss o6paTtumMol, Tak Kak OHa
NPEeKPALIAeTCA MNOCA€ BOCCTAHOBJCHIA KPOBSHOIO AABACHUSA, T. €. KPoBoobpaiueHis
B MOPpaXKeHHbIX yyacTKax. B tarix cavuasx arperarbl pacnajartcs na ofpasviounie
X KpacHbie KPOBAHble Teabua. O0 3TOM CBHAETEILCTBYIOT M OINTHI, NPOBEICHHbIE HA
KOIKaxX ¢ npumenednem rudepuaiunit. Tor ¢ar, 4To NPUMEHEHNEM aAPEHAIHHA — BOl-
PEK (I MOBLILIEHHI0 KPORAHOTO AABACHIIS -~ IMOHIIYRAETCA KPOBOOGPAUEHIE B CeTHATKE 1
MOYHO 00’ACHUTL HalJlaeMoe v MHNEPTOHHKOB 0odpa3oBaniie arperaTos.

ANpPEHANHHOM 1f AUETHAXOAIHOM MOXKHO BLI3BATb & TAKOKE 11 MPEKpariurh ojpasu-
BaHC arperaron. ITo0 3aBHCHT OT KPOBSHOI0 AABACHUSA, COCTOAHNS KPOREHOCHBIX COCYAOR
}OT NIPHMEHSAEMOM 103bl. ABTOPaAMI HBLA0 VCTAHOBACHO YTO OTAEbHbIE YUACTKI CETUATKI
061a%a0T CaMOCTOATENbHON Pery.Isteil KPOBEHOCHLIX COCY/10B.

Karoly Thuranszky und Csaba Csetri: Unmittelbare mikrosko-
pische Untersuchung der intravaskuldren Agglutination des kreisenden Blutes an der
Katzenretina.

Auf Grund der mit einer neuen Methode gewonnenen experimentellen Resultate
hehaupten Verff., dass die von Jdger und Fritz beschrichene, in den Retinagefissen
beobachtete sog. kdrnige Stromung mit der intravaskuliren Aggelutination (studge)
des kreisenden Blutes im wesentlichen identisch ist, da beide Phanomene grund-
siitzlich eine lherabgesetzte Stromungsgeschwindigkeit der roten Blutkérperchen zur
Voraussctzung haben. Die Aggregate der mit geringer Vergrosserung heobachteten
koérnigen Stromung haben sich bei starkerer Vergrésserung als die von Knisely und
Mitarbeitern beschriebene studge erwiesen. Es wurde festgestellt, dass in den Retina-
gefiassen der Katze dic Voraussetzungen der Aggregatbildung zustande gebracht
werden kénnen und duss die Katzenretina zur Untersuchung der intravaskuliren
Aggregation geeignet sei. Die von Verft. zustande gebrachten Aggregate stimmen in
der Form mit dem von Kunisely und Mitarbeitern beschriehenen sludge diberein, doch
wurde unter den experimentellen Bedingungen ihrer Untersuchungen un den wahir-
genommenen Aggregaten zwischen den roten Blutkérperchen kein Proteinniederschlag
beobuchtet. Im Zustandekommen der von Verff. untersuchten Aggregate kommt nach
den Versuchsergebnissen allein der Strémungsgeschwindigkeit des kreisenden Blutes
cine Rolle zu. Sie sind der Ansicht, dass die Ursache der von Knisely und Mitarbeitern
unter pathologischen Verhiltnissen beobachteten Aggregate gleichtalls die Vermin-
derung des Kreislautes sei. Der pathologische Zustand kann den Blutdruck und die
Gefiissregulationen sowic die Kreislaufreflexe verandern, die dadurch mittelbar die
Aygregation des kreisenden Blutes herbeifithren. Verft. halten es fiir wichtig, besonders
darauf hinzuweisen, dass ihrer Ansicht nach nicht die Aggregate die Ursache der Ver-
minderung der Kreislaufgeschwindigkeit sind, sondern die Verringerung der Kreislauf-
geschwindigkeit die Ursache der Aggregatbildung sei. — Es wurde festgestellt, dass es
fir jedes Gefitss cine kritische Strémungsgeschwindigkeit gibt, bei der sich im Gefiss
die roten Blutkdrperchen zusammenballen. Zweifellos steigert sich bei der Bildung der
Aggregate der Widerstand des Blutes, wus zur weiteren Verschlechterung des Kreis-
laufes fithren kann. Die Aggregate konnen auch die Kapillaren und die kleineren
Arteriolen verstopfen und dadurch das Krankheitsbild verschlimmern. Nach den Beo-
bachtungen der Autoren ist jedoch auch auf dem vom Aggregat verschlossenen Geftiss-
gebiet Plasmakreislauf noch vorhanden. Die von den Aggregaten verursachte Emboli-
sation ist nicht irreversibel, da sie durch Wiederherstellung des Blutdruckes bzwe des
Kreislaufes im entsprechenden Gefdssgebiet. behoben werden kann : in diesem Fall zer-
fallen die Aggregate in ihre roten Blutkérperchen. Dies wird auch durch Versuche
erwiesen, die an hibernisierten Katzen vorgenommen wurden. Die Tatsache, dass mit
Adrenalin trotz des steigenden Blutdruckes eine Verminderung des Kreislaufes in der
Retina und zu gleicher Zeit auch die Bildung von Aggregaten hervorgerufen werden
kann, lisst sich als Erklarung fir die bei Hypertonikern beobachtete Bildung von
Aggregaten anfithren. — Swohl mit Adrenalin als auch mit Azethylcholin kann die Bil-
dung von Aggregation hervorgerufen und auch behoben werden, und zwar je nach dem
Blutdruck, dem Zustand der Gefiisse und der verwendeten Dosis. Es konnte festgestellt
werden, dass die einzelnen Gefissgebiete der Retina eine selbstéindige, selbst von den
benachbarten Gefassgebieten teilweise unabhiingige Regulation besitzen,
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